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Beschreibung 

Die Erfindung bezieht sich auf eine Osteosynthese- 
platte gemass dem Oberbegriff des Anspruchs 1 . 

Bei der operativen Versorgung von Knochenbru- 
chen hat sich die sogenannte Verplattung etabliert. Die 
Form und'Konstruktion von Knochenplatten variiert je 
nach Indikation und Anatomie des zu fixierenden Kno- 
chens. 

Im Gegensatz zur sogenannten Marknagelung, ist das 
Ziel der Plattenosteosynthese eine mflglichst genaue 
Reposition der einzeinen Knochenfragmente, sowie 
eine optimale Stabilitat der Fraktur. Nur beim Erreichen 
dieser beiden Faktoren, kann eine primare Frakturhei- 
lung erzielt werden. Diese wiederum schutzt das 
Implantat gegen Ubermudung. 
Im Laufe der letzten Jahre konnte, bei Schaftfrakturen, 
eine Tendenz von der Plattenosteosynthese weg zur 
Marknagelung beobachtet werden. Diese Tendenz hat 
vor allem zwei Grunde. Dank der Weiterentwicklung und 
Verbesserung von rOntgenstrahlenbetriebenen Bildver- 
starkern, konnen Frakturen ohne direkten Sichtkontakt 
reponiert und genagelt werden. Der zweite Grund liegt 
in der biologischeren Vorgehensweise; d.h. die Fraktur- 
zone wird nicht mehr freigelegt, was zu einer erhebli- 
chen Verminderung der zirkularen Durchblutung- 
sstOrung beitragt. Trotz der anfanglichen Begeisterung 
zeichnen sich jedoch auch die Nachteile der Marknage- 
lung immer deutlicher ab. Neben der trickreichen und 
weichteilgefahrdenden Eroffnung des Markraumes, 
wird auch die zentrale Durchblutung des Knochens auf 
seiner ganzen Lange nachhaltend zerstOrt. 

Aus der FR-A-2291734 TORNIER ist eine Ellbo- 
genprothese bekannt, welche einen verjungten Platten- 
teil aufweist und welche mit einem zangenartigen 
Instrument der Knochenoberflache angepasst werden 
kann. 

Aus der WO89/09037 PAWLUK ist eine Knochen- 
platte bekannt, die ein verjungtes Ende mit einer 
Abschragung aufweist und asymmetrisch angeordnete 
Plattenlocher aufweist. 

Schliesslich ist aus der DE-A-2705154 BAUMANN 
ein lediglich als Zielinstrument dienender Zielbugel fur 
einen im Markkanal eines Knochens einzufuhrenden 
Marknagel mit Querverriegelungslochern. Dieses Ziel- 
instrument dient allerdings nicht der Positionierung des 
Marknagels, der in ublicher Weise in den Markkanal 
eingeschlagen wird. 

Hier will die Erfindung Abhilfe schaffen. Der Erfin- 
dung liegt die Aufgabe zugrunde, eine Osteosynthese- 
platte zu schaffen, welche in kontrollierter Weise und 
unter mdglichster Schonung des Knochens sowie der 
Weichteile, nur durch einen kleinen Schnitt von aussen 
auf dem Knochen positionierbar ist. 

Die Erfindung lost die gestellte Aufgabe mit einer 
Osteosyntheseplatte, welche die Merkmale des 
Anspruchs 1 aufweist. 

Grundsatzlich entspricht die erfindungsgemasse 
Osteosyntheseplatte einem Verriegelungsnagel, der 



aber markraumextern zu liegen kommt. Wie bei der 
Marknagelung liegt der Zugang frakturfern, kann jedoch 
gegeniiber der Marknagelung. frei gewahlt werden, da 
er nicht in der Knochenlangsachse liegen muss. Nach 

5 einer minimalen, frakturfernen Inzision, wird ein in der 
Dimension der Platte entsprechender Kanal durch die 
Weichteile bis auf die Knochenoberflache prapariert. 
Die erfindungsgemasse Osteosyntheseplatte, welche 
nach Anbringung des Fuhrungsgriffes bugeleisenf6rmig 

10 gestaltet ist, wird nun mit ihrer Spitze durch diesen 
Kanal, an der Knochenoberflache entlang, uber die 
Fraktur vorgeschoben. Je nach anatomischen Gege- 
benheiten, muss ein zusatzlicher Kanal entlang dem 
Knochen prapariert werden. Dieser Kanal kann grund- 

/5 satzlich stumpf prapariert werden, eventuell auch 
arthroskopisch. Diese zusatzliche Preparation ist 
jedoch selten erforderlich. Gegenuber herkCmmlichen 
Platten muss die erfindungsgemasse Osteosynthese- 
platte nicht dem Knochen angepasst werden, da sie 

20 bedingt durch ihre Lange die Funktion der Frakturuber- 
bruckung besitzt. Das heisst. die Fraktur muss nicht 
100% anatomisch reponiert werden und es wird auch 
keine Kompression auf die Fraktur ausgeiibt. 

Nach erfolgter Plazierung der erfindungsgemasse 

25 Osteosyntheseplatte innerhalb des praparierten 
Kanals, wird sie an den Knochen geschraubt. Diese 
Verschraubung wird wie folgt durchgefuhrt: 

Dem an der Platte montierten Fuhrungsgriff kommt, 
neben der Fuhrungsfunktion beim Einsetzen der Platte, 

30 auch die Funktion als Zielhilfe beim Setzen der Kno- 
chenschrauben zu. Die dafiir vorgesehenen Bohrungen 
im Fuhrungsgriff, entsprechen den SchraubenlOchern in 
der Platte. Das Bohren, das Messen der benOtigten 
Schraubenlange, eventuelles Gewindeschneiden und 

35 das Setzen der Schrauben erfolgt gezielt durch den 
Fuhrungsgriff und durch eine Stichinzision der Weich- 
teile. 

Gemass einer bevorzugten Ausfuhrungsform der 
Erfindung sind die Plattenlflcher konisch ausgebildet 

40 und vorzugsweise mit einem Innengewinde versehen. 
Die zur Fixierung der Platten verwendeten Schrauben 
weisen dementsprechend einen konisch auslaufenden 
Kopf auf, vorzugsweise mit konischem Aussengewinde. 
Die Schrauben werden durch die Plattenlocher hin- 

45 durch in den Knochen eingedreht. Bei vollstandigem 
Eindrehen der Schraube. verspannt sich der konische 
Schraubenkopf in der konischen Plattenbohrung, ein 
Effekt, der durch die vorzugsweise angebrachten 
Gewindegange noch unterstutzt wird. Dieses Verspan- 

so nen ist dann wichtig, wenn die Schraube nur unikortikal 
eingesetzt werden soil und wenn die Platte nicht auf der 
Knochenoberflache aufliegt. Bei dieser Art der Ver- 
schraubung ist der Winkel zwischen der Platte und den 
Schrauben fixiert. Bei einer herkOmmlichen Platte- 

55 nosteosynthese bedarf es hingegen der sogenannten 
Platten- Knochenreibung, um eine Fraktur zu fixieren. 
Die konische Schraubenverbindung hat zudem noch 
den Vorteil, dass sich die Gewindegange, bei festem 
Anziehen, ineinander verkeilen. Dieses Verkeilen ver- 
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mindert die Gefahr einer unbeabsichtigten Lockerung 
der rigiden Platten/Schrauben-Verbindung durch zykli- 
sche Belastungen. 

Die rigide Platten/Schrauben-Verbindung lasst sich 
auch mittels Schrauben erreichen, welche iiber einen 
expandierbaren Kopf verfugen, wie beispielsweise in 
der WO 88/03781 offenbart. 

Die bugeleisenfdrmige Gestalt der Platte wird vor- 
zugsweise derart realisiert, dass die Plattenunterseite , 
einschliesslich der Plattenspitze, eine Gerade bildet. 
Die Plattenoberseite anderseits veriauft schlittenfc-rmig 
nach unten zu einer Spitze. Vorzugsweise sollten sich 
auch die seitlichen Plattenwande leicht zu einer Spitze 
verjungen. Diese Form bewirkt, dass sich die Platte 
beim Vorwartsschieben uber dem Knochen sich letzte- 
rem automatisch nahert, d.h. sie kann kontrolliert dem 
Knochen entlang vorwarts geschoben werden. 
Alternativ dazu kann die Plattenunterseite, ebenso wie 
die Oberseite, leicht schlittenfOrmig ausgebildet sein. 
Die Schlittenspitze befindet sich bei dieser Ausfiih- 
rungsform annahernd in der Mittelachse der Platte. Die 
so ausgebildete Plattenspitze kann die Weichteile 
stumpf durchstossen, besitzt jedoch nicht den Trend, 
nur der Knochenoberf lache zu folgen, da sich die in den 
Weg stellenden Weichteile gleichmassig nach oben und 
unten verdrangt werden. Diese Ausfuhrungsform eignet 
sich somit fur diejenigen Faile bei denen ohnehin 
(arthroskopisch) ein Kanal fur die Einfuhrung der Platte 
geformt werden muss und erlaubt es, sehr nahe der 
Plattenspitze eine Verankerungsschraube zu setzen, 
was bei einer kufenfOrmigen Spitze nicht moglich ist. 

Die durch die Erfindung erreichten Vorteile sind im 
wesentlichen die folgenden: 

- Die Osteosyntheseplatte kann als Uberbruckungs- 
platte verwendet werden, so dass die Fraktur nicht 
100%ig reponiert werden muss. 
Die Osteosyntheseplatte muss nicht an die Anato- 
mie des zu behandelnden Knochens angepasst 
werden. 

Die Implantation erfolgt durch eine minimale. frak- 

turferne Inzision. Eine zusatzliche StOrung der Bio- 

logie rund urn die Fraktur wird dadurch 

minimalisiert. Der kosmetische Vorteil einer mehr- 

fach kurzeren Narbe ist erheblich. 

Einfaches, kontrolliertes Einfuhren der bugeleisen- 

fOrmigen Platte mittels des Fuhrungsgriffes. 

Das Bohren, Gewindeschneiden, Langenmessen 

und Setzen der Schrauben, kann gezielt durch den 

Fuhrungsgriff hindurch erfolgen. 

Durch die feste Verankerung der SchraubenkOpfe 

in den Plattenbohrungen kann die Platte von der 

Knochenoberfiache abstehen, was zur Aufrechter- 

haltung der Knochendurchblutung ausserordentlich 

wichtig ist. 

Da die Verankerung der Schrauben nur in der 
nahen Kortikalis ntitig ist, kann das Schraubensor- 
timent auf ca. drei Schrauben, pro Systemdimen- 
sion reduziert werden. 



Die unikortikal verwendeten Schrauben kOnnen 
eine selbstschneidende Spitze besitzen, da diese 
in den Markraum zu liegen kommen. Eine Weich- 
teilgefahrdung durch eine schneidende Schrauben- 
5 spitze ist nicht vorhanden. 

Ein Ausfuhrungsbeispiel der Erfindung, welches 
zugleich das Funktionsprinzip eriautert, ist in der Zeich- 
nung dargestellt und wird im folgenden naher beschrie- 
io ben. 

Fig. 1 stellt einen Langsquerschnitt durch die erf in- 
dungsgemasse Osteosyntheseplatte mit daran 
befestigter Einfuhrungs- und Zielvorrichtung dar; 

15 

Fig. 2 stellt einen Langsquerschnitt durch eine tibial 
implantierte erfindungsgemasse Osteosynthese- 
platte mit daran befestigter Einfuhrungs- und Ziel- 
vorrichtung dar; und 

20 

Fig. 3 stellt eine Aufsicht auf eine femoral appli- 
zierte erfindungsgemasse Osteosyntheseplatte mit 
bereits entfernter Einfuhrungs- und Zielvorrichtung 
dar. 

25 

Die in Fig. 1 gezeigte Osteosyntheseplatte 10 weist 
im wesentlichen eine Oberseite 1, eine Unterseite 2, 
mehrere die Oberseite 1 mit der Unterseite 2 verbin- 
dende Bohrungen 3 zur Aufnahme von Knochenschrau- 

30 ben 30, sowie zwei Plattenenden 5 und 7 auf. Das eine 
Plattenende 5 weist - wie die Spitze eines Bugeleisens 
- eine Abschragung 6 an der Oberseite 1 der Platte 10 
auf, derart, dass bei der Einfuhrung der Platte 10 durch 
die Weichteile ein mOglichst geringer Widerstand und 

35 damit eine minimale Verletzung auttritt. Zu diesem 
Zweck kOnnen sich auch die seitlichen Plattenwande 9 
leicht zu einer Spitze verjungen. Das andere Platten- 
ende 7 weist ein Kupplungsmittel in Form einer zylindri- 
schen Gewindebohrung 8 auf in welche mittels einer 

40 Befestigungsschraube 21 eine Einfuhrungs- und Ziel- 
vorrichtung 20 in Ic-sbarer Weise fixiert werden kann. 

Die Bohrungen 3 sind als sich gegen die Unterseite 
2 hin verjungende Koni mit einem Innengewinde 33 
ausgebildet, welches mit dem Aussengewinde 32 der 

45 aufzunehmenden Knochenschrauben 30 korrespon- 
diert. Dadurch lasst sich eine absolut rigide Verbindung 
zwischen Platte 10 und Schrauben 30 erreichen, was 
von ausschlaggebender Bedeutung ist. Der Konuswin- 
kel liegt vorteilhafterweise zwischen 2,0° bis 4,0°. vor- 

50 zugsweise zwischen 2,5° bis 3,5° und im speziellen bei 
3°. 

Die bugeleisenfOrmige Einfuhrungs- und Zielvor- 
richtung 20 weist an ihrem zur Kupplung mit der Platte 
10 bestimmten Ende 22 eine zylindrische Bohrung 27 
55 auf, durch welche die Befestigungsschraube 21 gefuhrt 
werden kann urn die Einfuhrungs- und und Zielvorrich- 
tung 20 temporar an der Platte 10 zu befestigen. An das 
Ende 22 schliesst sich ein rechtwinklig angeordnetes 
Abstandstuck 23 an, mit dem, parallel zur Platte 10 ver- 
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laufenden, eigentlichen Fuhrungsgriff 24. Im Fuhrungs- 
griff 24 der Einfuhrungs- und Zielvorrichtung 20 sind 
zylindrische Bohrungen 25 angebracht, deren Achsen 
26 genau mit den Achsen 4 der Platten-Bohrungen 3 
ubereinstimmen. Dadurch ist es mdglich, mittels geeig- 5 
neter Instrumente 40 (Bohrer, Langenmesser, Setzin- 
strumente u.s.w.), durch die Bohrungen 25 hindurch die 
koaxialen Schrauben 30 ohne R6ntgengerat schnel! 
und prazise mit der Platte 10 und im Kochen zu fixieren. 
Auch das Ankoppeln und Entkoppeln der Einfuhrungs- w 
und Zielvorrichtung 20 mittels der Befestigungs- 
schraube 21 eiiotgt durch die entsprechende Bohrung 
25 im Fuhrungsgriff 24 hindurch, welche mit der Boh- 
rung 8 der Platte 10 fluchtet. 

Die Dimensionen der Platte 10 richten sich weitge- 15 
hend nach dem zu fixierenden Knochen, bzw. der zu 
versorgenden Fraktur. Fur eine Anwendung an der Tibia 
betragt die Plattenbreite etwa 12 mm, die PlattenhOhe 
etwa 4 mm und die Plattenlange zwischen 200 und 300 
mm. Bei einer Anwendung am Femur wurden sich diese 20 
Dimensionen etwas vergrflssern. 
Das Abstandsstuck 23 weist bei einer tibial en Anwen- 
dung eine Lange von etwa 50 mm, fur eine femorale 
Anwendung eine Lange von etwa 100 mm auf. 

In Fig. 2 ist der Zustand einer solcherart zur Uber- 25 
bruckung einer Fraktur 51 der Tibia 50 implantierten 
Platte 10 dargestellt, an welcher die durch die Inzision 
52 nach aussen ragende Einfuhrungs- und Zielvorrich- 
tung 20 noch befestigt ist. Die Platte 10 ist mit je drei 
distal und proximal von der Fraktur 51 angeordneten 30 
Schrauben 30 am Knochen befestigt, derart dass zwi- 
schen Knochen 50 und Platte 10 ein Zwischenraum 53 
verbteibt, welcher die Revaskularisierung ermOglicht. 

In Fig. 3 ist der Zustand einer analogen, zur Uber- 
bruckung einer Fraktur 61 des Femur 60 implantierten 35 
Platte 10 dargestellt. Die dazu verwendete (nicht darge- 
stellte) Einfuhrungs- und Zielvorrichtung ist hier bereits 
durch die Inzision 62 hindurch entfernt worden. Gleich 
wie in Fig. 2 dargestellt, werden bei dieser Operations- 
technik die Einzelfragmente 61 nicht per se fixiert son- 40 
dern durch die Platte 10 uberbruckt. 

Patentanspruche 

1. Osteosyntheseplatte (10) mit einer Oberseite (1), <s 
einer Unterseite (2), mehreren die Oberseite (1) mit 
der Unterseite (2) verbindenden Bohrungen (3) zur 
Aufnahme von Knochenschrauben (30), ein vorde- 
res und ein hinteres Plattenende (5,7), sowie zwei 
seitlichen Plattenwanden (9), dadurch gekenn- so 
zeichnet, dass 

A) das vordere Plattenende (5) eine die Einfuh- 
rung der Osteosyntheseplatte (10) durch die 
Weichteile hindurch gestattende Verjungung 55 
aufweist, und 

B) das hintere Plattenende (7) temporar rigide, 
lOsbare Kupplungsmittel (8) fur einen parallel 
zur Osteosyntheseplatte (10) verlaufenden 



Fuhrungsgriff (24) aufweist, der als Einfuh- 
rungs- und Positionierungsvorrichtung ausser- 
halb des KOrpers dient. 

2. Osteosyntheseplatte nach Anspruch 1, dadurch 
gekennzeichnet, dass die Verjungung des vorderen 
Plattenendes (5) in Form einer Abschragung (6) der 
Oberseite (1) realisiert ist. 

3. Osteosyntheseplatte nach Anspruch 2, dadurch 
gekennzeichnet, dass die seitlichen Plattenwande 
(9) am vorderen Plattenende (5) zusammenlaufen, 
vorzugsweise unter Bildung einer Schneide oder 
Spitze. 

4. Osteosyntheseplatte nach Anspruch 2 oder 3, 
dadurch gekennzeichnet, dass die Unterseite (2) 
am vorderen Plattenende (5) eine zusatzliche 
Abschragung aufweist. 

5. Osteosyntheseplatte nach einem der Anspruche 1 - 
4, dadurch gekennzeichnet, dass die Bohrungen 
(3) als sich gegen die Unterseite (2) hin verjun- 
gende Koni ausgebildet sind, welche vorzugsweise 
ein Gewinde (33) aufweisen. 

6. Osteosyntheseplatte nach Anspruch 5, dadurch 
gekennzeichnet, dass die Bohrungen (3) einen 
Konuswinkel von 2,0° bis 4,0°, vorzugsweise von 
2,5° bis 3,5° aufweisen. 

7. Osteosyntheseplatte nach einem der Anspruche 1 - 
6. dadurch gekennzeichnet, dass der Fuhrungsgriff 
(24) als Zielvorrichtung fur die von ausserhalb des 
KOrpers einzusetzenden Knochenschrauben (30) 
dient. 

8. Osteosyntheseplatte nach Anspruch 7, dadurch 
gekennzeichnet, dass im Fuhrungsgriff (24), vor- 
zugsweise zylindrische, Bohrungen (25) ange- 
bracht sind, deren Achsen (26) genau mit den 
Achsen (4) der Platten-Bohrungen (3) ubereinstim- 
men. 

Claims 

1. An osteosynthetic plate (10) having an upper sur- 
face (1), a lower surface (2), a plurality of holes (3) 
connecting the upper surface (1) with the lower sur- 
face (2) and adapted to receive bone screws (30), 
said plate (10) having an anterior plate end (5), a 
posterior plate end (7) and two side walls (9), 
characterized in that 

A) said anterior plate end (5) is provided with a 
taper facilitating the insertion of said osteosyn- 
thetic plate (10) through the soft tissues; and 

B) said posterior plate end (7) is provided with 
temporary rigid engaging and disengaging 
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coupling means (8) for a guide handle (24) run- 
ning parallel to said osteosynthetic plate (10) 
and which serves as inserting and positioning 
device outside the body. 



dage (24) s'etendant parallelement k la plaque 
d'osteosynthese (10), et qui sert de dispositif 
d'insertion et de positionnement externe au 
corps. 



2. An osteosynthetic plate (10) according to claim 1, 
characterized in that the taper of the anterior plate 
end (5) is realised in the form of a bevel (6) at the 
upper surface (1). 

3. An osteosynthetic plate (10) according to claim 2, 
characterized in that the side walls (9) taper 
inwardly at the anterior plate end (5), thereby pref- 
erably forming a cutting edge or a point. 

4. An osteosynthetic plate (10) according to claim 2 or 
3, characterized in that the lower surface (2) is pro- 
vided with an additional bevel at the anterior plate 
end (5). 

5. An osteosynthetic plate (1 0) according to one of the 
claims 1 - 4, characterized in that the holes (3) are 
conically shaped, tapering toward the lower surface 
(2), and are provided preferably with a thread (33). 

6. An osteosynthetic plate (10) according to claim 5, 
characterized in that the holes (3) have a conical 
angle of from 2.0 9 to 4.0°, preferably from 2.5° to 
3.5 fl . 

7. An osteosynthetic plate (1 0) according to one of the 
claims 1 - 6, characterized in that the guide handle 
(24) serves as a guiding device for the bone screws 
(30) to be inserted from outside the body. 

8. An osteosynthetic plate (10) according to claim 7, 
characterized in that holes (25), preferably of cylin- 
drical shape, are provided in the guide handle (24), 
the axes (26) of said holes (25) coinciding exactly 
with the axes (4) of the holes (3) in the plate (10). 

Revendications 

1. Plaque d'osteosynthese (10), comportant une face 
superieure (1), une face inferieure (2), plusieurs 
alesages (3) reliant la face superieure (1) k la face 
inferieure (2), pour la reception de vis osseuses 
(30), une extremity avant et une extremite arriere 
de plaque (5, 7), ainsi que deux parois laterales de 
plaque (9), 

caracterisee en ce que 

A) rextremite avant de la plaque (5) presente 
un retrecissement permettant insertion de la 
plaque d'osteosynthese (10) k travers les tis- 
sus mous, et 

B) I'extremite arriere de la plaque (7) presente 
des moyens d'accouplement (8) temporaires, 
rigides et liberables, pour une poign6e de gui- 
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Plaque d'osteosynthese selon la revendication 1, 
caracterisee en ce que le retr6cissement de I'extre- 
mite avant de la plaque (5) est realise sous la forme 
d'un chanfreinage (6) de la face superieure (1). 

Plaque d'osteosynthese selon la revendication 2, 
caracterisee en ce que les parois laterales de la 
plaque (9) se rejoignent k I'extremite avant de la 
plaque (5), de preference en formant un tranchant 
ou une pointe. 

Plaque d'osteosynthese selon la revendication 2 ou 
3, caracterisee en ce que la face inferieure (2) pre- 
sente k I'extremite avant de la plaque (5) un chan- 
frein supplementaire. 

Plaque d'osteosynthese selon Tune des revendica- 
tions 1-4, caracterisee en ce que les alesages (3) 
sont de forme conique se retrecissant vers la face 
inferieure (2), et qui ptesentent de preference un 
filet (33). 

Plaque d'osteosynthese selon la revendication 5, 
caracterisee en ce que les alesages (3) pr6sentent 
un angle de c6ne de 2,0° k 4,0°, de preference de 
2,5° k 3,5°. 

Plaque d'osteosynthese selon Tune des revendica- 
tions 1 -6, caracterisee en ce que la poign6e de gui- 
dage (24) sert de dispositif de visee pour les vis 
osseuses (30) k inserer depuis I'exterieur du corps. 

Plaque d'osteosynthese selon la revendication 7, 
caracterisee en ce que dans la poignee de guidage 
(24) sont pratiques des alesages (25) de prefe- 
rence cylindriques, dont les axes (26) correspon- 
dent avec precision aux axes (4) des alesages (3) 
de la plaque. 
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